

































加工業で 8 時間 / 日の立ち仕事．
現病歴：初診より約 6 ヵ月前より誘因なく右
足関節痛が出現した．前医にて関節炎疑いでス








Artificial Whole Talar Prosthesis for Aseptic Necrosis of the Talus：A Case Report
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12 野々口マリア，他
初診時現症：身長 166㎝，体重 73㎏，BMI 
26.49．
右足関節部の腫脹と疼痛を認めた．
主要な検査結果：WBC 5200/ μ l，RBC 454
万/μl，Hb 13.9 h/dl，Ht 41.8%，Plt 18.8万/μl，
CRP 0.28 mg/dl，TP 7.3 g/dl，BUN 15.7 mg/
dl，Cre 0.71 mg/dl，UA 4.1 mg/dl， Na 142 
mEq/l，K 3.7 mEq/l，Cl 107 mEp/l， Ca 9.4 
mg/dl，T-Bil 0.7 mg/dl，AST 18 U/l， ALT 
16 U/l，LDH 159 U/l，ALP 260 U/l， γ GT 
23 U/l，CK 50 U/l，Glu 87 mg/dl，PT-INR 0.94，
APTT 31.7，FDP 1.8 ug/ml，AT- Ⅲ 92.2%，
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